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ショートターム・トリートメント*に関する若干の問題について
小寺全世
Some Problems of Short-Term Treatment 
By MASAYO KOTERA 
はじめに
近年，ソーシャル・ケースワークの分野においてショー
トターム・トリートメン トShort-Term Treatmentま
たはBriefTreatmentといわれる〈乙 ζではSTTと
略する)fζ対する関心が高まってきている。 STTは
ケースワーカーがこれまでにも用いてきた処置である
が，大多数のケ スーワーカーは長期にわたる継続的処置
(STTfC対して. Continued Service. Extended 
Service.または Long-termTreatmentといわれる
もの，乙乙ではCSと略する〉の方により多くのエ才、Jレ
ギーと関心を払ってきた。乙れはケースワークが精神分
析の強い影響を受けてきた乙ととも関連している。 CS
ζそが理想的な処置のあり方であると考えがちえ王者は，
自己のケースが短期間で終結または中断すれば不成立t感
や経折感を経験する。
と乙ろでアメリカでSTTの有効性を実証しようとす
る動きの背後には次のような問題U がある。
ケースワークが心理社会的適応にかかわる，より混乱
した問題fC適用されるようになったために. 1ケースIL
費される時間がますます長くなってきた，他方では治療
サービスを受ける人びとが増加してきたため， ケース
ワーカーの不足という事態が生じてきている。そのため
申込者名簿 (Waitinglists)がますますぷ厚くなる。
上のような問題以外に.STTについては無計画な終
結をしているケースも多いという。 STTへの関心は大
部分が実際的な理由にもとずくものであるが無計画な終
結をなくするという点では，わが国の社会福祉の実践分
野にとってもSTTの研究は大いに意義があると思う。
PSTTに関する研究
パラド等 (HowardJ. Parad and Libbie G. Parad) 
は単独の施設やクリニックの経験にもとづくそれまでの
研究方法に対し，大規模な組織的な研究を試みた。以
下，彼等の研究の方法と結果2)について説明する。
アメリカ家庭福祉協会(FamilyService Ass∞iation 
of America)とアメリカ児童精神科クリニック協会
(American Association of Psychiatric Clinics for 
Children)が後援した乙の研究は.P S T T (Planned 
Short-Term Treatroent)研究プロジェクトf1:積極的
1:多加を申し出た54の家庭福祉機関と44の児童精神科ク
リニックの協力の下1:1965年から19部年にかけて行われ
た。申鰭あるいはインテークを終了し一定の制限された
範囲内で面接を行う乙とになっているケースについて，
多加する各機関がそのプログラムを提出する乙とが研究
の第1段階であった。第2段階ではそれらの機関が，イ
ンチーク手続lζ関する情報，ケース選択の基準 (PST 
Tの研究対象1:選んだ際の基準を意味する).時間的1:
制限された処置そして危機状況への接近についての意見
等10ページにわたる質問項目に記入する。第3段階はP
STTとみなされるケースについて「開始Jと「終結J
1:関する質問項目を充たす乙とになっていた。
とのようにして結局3).家庭福祉機関から1072.クリ
ニックからはお4のケースが集まった。乙れらのケース
の内.1¥崩年4月末の研究打切りの時期に終結しなかっ
たケースについてはケース記録が提出制された。
研究は，前述のごとく記述的方法を用いた。プログラ
ムデーターやケース・データー はプロジェクト1:多加し
た各ケースワーカーの判断，評価のみに依存し，別の
評偶者または観妻美者を設けなかった。ただ処置の結果lζ
対する評価にはクライエントの意見を参考にした。乙の
クライエントによる評価あるいは意見を聞くという方
法いは，ケースワークの効果を測定する際しばしば用い
られている。
乙の研究の第1の関心は，あらかじめ定められた面接
回数と実際の面接回数の比較にあった。予定面接回数と
実際の面接回数が一致したのは，家庭福祉機関12.2.%.
クリニック34.1%であるが，実際の面接回数が予定面接
回数より増減の巾1回のものは一応、一致とみなせば，前
者31.5%後者55.29杉となる。さらに実際の直接回数が予
定より少なかった割合は前者75.6%.後者が49.4%であ
* Short-Term Treatment については未だ定訳がないので原語のまま用いた。
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り， 反対に予定より多かったのは前者12.25ぢ，そして後
者16.5%となる。すなわち，両方とも面接回数を多く見
積りすぎていたととになる。
それでは面接回数は何回位と見積られたかというと，
家庭福祉機関のケースの90%，そしてクリニ γクのケー
スの80~副主12回以内の面接で完結するはずであった。実
際は前者の84.4%，後者の59.1%が12回以内で終結61し
た。なお， 後者の85.8%は24回以内であった。
6回以内と針蘭された割合は，両方とも%位であった
が，結果的には 6回以内で終結したのは前者が52.396
で，後者は19.4%であった。これらの数字から， PST 
Tの面接回数および期間の一応の基準を， 12回そして12
週間以内が妥当な線だとみなしている。
第21ζ，クライエントが処置をうりるとき， PSTT 
について説明を受けた場合の方が，処置の成果はよいと
いう結果が出ている。加えて，処置を途中でやめる割合
も少ない(<.∞1)という。しかしながら中断はすなわ
ち処置の失敗だと一概にいえない。なぜなら，クライ エ
ント自身が「自分は成長し処置目標が達成された」と感
じている家庭福祉機関の324ケースの内60ケ{スは中断
のケースであったからである。
第31ζ処置の成果を(1)現在の問題， (2)基本的ノマーソナ
リティの問題(3)ストレスを克服する力という 3つの側面
にわけでそれぞれ改善されたかどうかを評価 (2群の平
均値)すれば(l)が68.3%，(2)は36.196そして(3)について
は63.1%となり益本的パーソナリティの問題の改善の程
度は他に比していちじるしく低い。クライエント(児童
精神科クリニックの場合はクライエントの両親)とワー
カーの評価とを比較すると，クライエン トの方が全般的
lζ改善されたと答える比率が高い。
第41ζPSTTの論理的根拠としてしばしば Crisis
Theoryが用いられるので，Crisis TheoryがPSTTの
ケースにどの程度有効であるかを検討しようとした。危
機状況に接近(Crisis-orientedP S TT approach)す
る意義について，乙のプロジェク'!'IC星雲加したワー カー
の典型的な意見は次の通りである。すなわち，危機状況
のまっただ中にいる家族が援助を受けるために待たねば
ならないのなら，危機はしずまるがおそらく何かは乙う
的 (Cripple)な，時には悲劇的な結果になるだろう。危
機がしずまった後に長期の援助を与えるよりも，まさに
その時期に与えられるわずかの援助が多くの家族にとっ
てより効果的で経済的である。また一部の家族はただ危
機にのみ短期間の治療的介入が可能である。それ以外
IC，時間的にも処置目標についても制限された限定的な
処置は，家族の建設的なエネルギーを特殊な白擦に向け
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させるのに役立つ。
と乙ろで，危機状況にあるとみなされたケースは，家
庭循祉機関の72.7%そしてクリニックの57.7%であっ
た。後者が前者に比して少ないのは，後者の65.4%は
Waiting lists にのせられていたケースであり，援助を申
携してからインテーク面接を受けるまで平均26日 (ζれ
に対して前者は平均6日)もかかっているζとが危機状
況にあるとみなされるケースの数を少なくしているとも
考えられる。各ケースの危機の程度をどう受けとめてい
るかを調べると，一般にクライエントの危機感の方が
ワーカーの評価よりも重くなっている。これは援助を求
めてくるクライエントの大部分が無力感や焦燥感におそ
われる乙とからも危機の程度を客観的に評価しえないの
は当然のζとと恩われる。
危機状況がお乙るのは，これまでの機能遂行に不均衡
を生じさせる突発事件 (Precipitatingevent)によると
いう仮定のもとに，それぞれの突発事件の有無を調べた
結果，家庭福祉機関の72.5%，そしてク リニγクの47.3
労が突発事件を認めるととができた。前者は夫婦関係そ
して後者は学校に関するでき事がめだっている。したが
って前者については，危機状況がみとめられたケースの
ほとんどすべてに突発事件があったととになる。
との突発事件と問題の発生の時期の関係はといえば，
同じ日にお乙っているもの家庭福祉機関のy:!，クリニッ
クの%である。すなわち前者については全体の72.5%の
%が突発事件と問題の発生時期が同じであり，後者は
47.3%の%がそうなる。 ζれ以外には，突発事件が問題
の発生より以前IC生じている場合，問題の発生の方が突
発事件より早かった場合そして突発事件がおζ らなかっ
た場合を考えうる。
次iζ突発事件あるいは問題が発生してから援助を求め
にくるまでの日数は機関群116ケース，クリニ γク群10
ケースが4目前後である。機関群の510ケース(時聞に
関するデーター正確なもののみ)の%は突発事件の30日
以内に，クリニツク詳の194ケースの28.9%が30日以内
lζ援助を求めている。
前iζ危機状況にあると考えられたケースが前者の72.7
%あったわけだが，突発事件あるいは問題発生後30日以
内に援助を求めに来ているのは全体の%程度しかないと
いうのは，問題の発生後危機状況に陥るまである程度の
期聞が経過していることになる。たしかに，t.こいでいの
クライエントは自分で問題を解決しようとしたり，ある
いは問題を無視しようとする期間がある。
そのため危機状況かどうかを判断する乙とは非常に困
難な乙とだと思われる。パラド等も Crisisの概念を使
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用する時のあいまいさのため，また突発事件と援助を求
めにくる時期との関係はワーカーの提供したデーターが
時閣に関しては不正確であったため十分な結果を得られ
なかったと述べている。 そしてCrisislCついては慢性的
ストレスをCrisislζ変えさせるlつの要因一一Crisislζ
陥らせあるいはそれを促進させた直接の原因ーーを正確
に決定するのが困難だといっている。
第5にPSTTプロジェクトのケースを選ぶ理由に関
しては，クリニック苦手は strongego functioningをも
ったクライエン トを，機関群は危機状況にあるクライエ
ントをまず挙げた。クリニッ ク群についてstrongego 
functioningと処置結果(現在の問題，基本的パーソナ
リティの問題，そして子供の問題に取り組む両親の能力
の改善)との間lζ有意の関係 (<.∞1)があった。
予告6として，処置目標を基本的ノマーソナリティの問題
においたのは両群とも終結ケースの17%であったが，研
究打切り時点でそれ以後も援助を提供される予定ケース
の家庭福祉機関群32.2%，そしてクリニック群32.8%が
基本的パーソナリティの問題K霊点をおいていた。乙れ
らのととから，処置目標として基本的ノマーソナリティの
問題を選ぶ乙とができる ζ とを示しているが，やはり基
本的パ ソーナリティの問題に関する処盤はより長期の処
置を必要とすると考えられている。
最後に1656ケースをとり扱ったワーカー (mentaJ
health workers)の主観的判断ICよれば，PSTT ば効
果があるという。また緩助が求められた問題K限って云
えば，ワ カーーの印象を測定尺度とすれば%.一方クラ
イエントの判断では%が改善したζ とになる。
以上パラド等の研究をかなり詳細に紹介してきたが，
乙の中には容易に決定できない問題も多く含まれている
ので，以下の項においてはできるだけ乙の項でふれた問
題と関連させながら考察を進めたいと恩う。
STTの事例
乙の項では，筆者が昭和41年4月から昭和42年3月ま
での問IC~区家庭児盆相談室で扱った事例の中から ST
Tとみなされる3例を選んで分析を試みる。Aケース:
父親が半年前から働かずプラプラしており，月賦で賎入
したものを支払いの済まないうちに売り払ってしまい，
近所の庖には借金がたまる一方である。それに父親が娘
をいじめると訴えてきた。乙の家庭は父親26才母親24才
そして長女1才9カ月の3人家族である。 主訴が生活困
難であったので，生活保護の担当ワーカーにとのケ スー
の処置を依頼したが「あの家は一度生活保鐙をかけた
乙とがあるが，夫が働かなかったので，支給するととは
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できない」と拒否した。そ乙でワーカー (筆者)は，長
女が早く寝ないといっては父親がなぐるし，また彼女は
どはんはしよう油をかけて食べるものだと患っている事
から，彼女の情緒的，身体的成長を阻害する要因を除去
するため，乙のケースをとり扱う乙とを決定した。
そのためには父親の性格(父親に身体的疾病は無い)
と夫婦問の問題がとり挙げられるべきだと考えた。した
がって乙の時点では長期の処置になると考えていた。
しかしながら第2回目の爾後に母親は現われなかっ
た。実際，夫婦関係、の悪化，夫の不規則就労，借金とい
う慢性的問題の上IC.もう生活費を調達する手段が尽き
てしまい. rもう乙んな人といっしょにいてもしかたが
ないJと夫に愛想をつかし，途方にくれて涙を流してい
た母親はまさに危機状況にあったのである。クライエン
トと面接後3週間たって，ワーカーは家庭訪問を行なっ
た。一家は長屋の2階を4畳半毎位に仕切られた一部屋
を借りて住んでいた。母親も娘も留守で，昼間だという
のに部屋いっぱいにふとんがしさっぱなしにされ父親が
寝ていた。声をかけても気づかない風なので突然の訪問
でもあり出直す乙とにした。それから，一度来室を促す
手紙を出した。訪問後3週間たって，父親がある市会議
員の紹介状をもって福祉事務所へやってきた。ワーカー
の手紙は説んでいたのだが，市会議員の紹介状で有利に
事を運ぼうとしたものである。主訴は婆IC逃げられて困
っている，子どもをあずかつてほしいと照れくさそうに
切り出す。自分が働かなくなった濯由は婆の不注意で第
2子を塗息死させて以来，もうどうなってもいいという
気持に伝った。結婚までのいきさつについては，婆が実
家ICいてもおもしろくない(婆の父親死亡。委の現在の
父親は妥の伯父であった人。その義父と仲が悪く来阪)
ようなのでかわいそうになって結婚したのだという。委
の方は夫の仕事熱心さに心を動かされて結婚したと云っ
ている。
もし奥さんが帰ってきたら今迄どう り夫錫としてやっ
ていくつもりかと聞くと，どうせ出ていってもまともな
結婚はでけへんやろうし受けいれてやらんとしかたがな
いと怒っていると答える。また，自分もなぐったりする
のは男のくずやけど，委K口答えされるのはたまらな
い。自分の性格は短気だと活す。
仕事は，7....8年ある材木会社Kずっと勤めていたの
だが，仕事があまり単調なので転職した。しきりに引き
とめられたが無現にやめた。そして今はある船会社の臨
時工として働いているが休みがちだった。(転車監は第2
子死亡より3カ月後。現在の仕事について以来父親来室
まで5カ月たっている。)
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自分の気持がある程度受容されたためか，あるいは自
分が以前の職場で働いていたときに得ていた信用を思い
出したととに勇気づけられたのか，以前勤めていた材木
会社に頼めば震ってくれるはずだからと働く意欲を持ち
出した。そ乙で，子どもは施設にあずける手筈をととの
えた。面接の終り際に， ζんどは本当に弱った，一時は
子どもを殺そうかと思ったがそうするわけにもいかない
ので，自分だけ死のうかとさえ思ったとしみじみ話して
いfこ。
その後1週間おきに2回彼から手紙を受けとった。第
1便によると，ワーカーと会って帰る途中，全く偶然に
婆iζ出会った。委はある労務者と間接していると云い，
話し合いの結果婆が子どもを引取った。しかし，自分に
対してか奏に対してかむしように腹が立ってしかたがな
い。また一度に委も子どもも失って途方にくれていると
訴えてきた。仕事の方は以前の材木会社に再就職でき，
仕事に打込んでいるという乙とであった。そして日曜日
にできれば会ってほしいと替かれていた。それに対し，
ワー カーは現在の問題の原因が何なのかを考えさせるよ
うにしむけた。また日限目の面接は断わり，ワー カーが
相談室にいる日を知らせ，その内のいずれかの，彼が乙
れる時lζ来るように返事を書いた。 第2回目の手紙で
は，自分が雇主から50万円以上の集金をまかされて無事
に議行した乙と，朝晩ワーカーの返事を朗読しているこ
と，そして一度また相談にのってほしいというのがその
内容であった。さらにこの手紙ではワーカーを非常に美
化してとらえられていた。ワーカーとしてはこれをどう
処理すべきか困惑した。そ乙で，ワーカーがしたζとは
家庭児童相談員として当然の乙とであり，彼が働く気に
なったのは彼自身の努力によるものだといって自信をも
たせようと努めた。さらに委とも会って話をしたいと
思うから萎の住所を知らせてくれるよう書きそえた。彼
をまだしばらく支持していかなければと思う一方では彼
のワーカーに対する感情を処理しかねるという不安があ
ったのだと思われる。はたして彼との接触はそれっきり
になった。その後1カ月程して委から手紙がきた。それ
には以前に来室して以来速絡をしなかった無礼をわび，
20日程前夫の元に帰ってきたとあった。しかし夫は子ど
もをなぐったり，あるいはわけのわからないことを云う
ので疲れてしまった。性格も合わないし，好きではない
から乙の際はっきり別れたいと思う。夫には四国の実家
に帰ると云つである男性の元へ行くが，夫には内緒にし
ておいてほしい。ついては子どもをど乙かへ預けたいと
いう。そ乙で直ちに家庭訪問をする。母親は夫が子ども
をいじめる様子について語る。夫と別れる乙とについて
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は，家を出てその男性といっしょに生活するつもりだと
いったり，長女にさえ乱暴しなければ今のままでもいい
と荷価的感情を示す。夫の方は，別れてもしょうがない
がなと云い， 婆がおってくれるのならその方がいいと思
っているらしい。 しかし夫は婆がその男といっしょにな
れば委を殺すともいう。
失が妻の浮気を直接責めない乙とがかえって萎を不安
にさせていたのかもしれない。そしてワーカーに自分が
家出する乙とをとめてもらおうと患ったのかもしれな
b、。
結局，今の段階では子どもを施設に預けるわけにはい
かない。夫とどうしてもわかれるというのならば，家庭
裁判所でよく相談するように助言するにとどめた。そし
てワーカ とーしては， 一応乙のケースを終結にした。
ととろがさらに4カ月後， 母親が来室してまた1週間
程前から夫が働かなくなった，借金を返すために働くの
はイヤだというので，生活費もないので自分が働きに行
乙うと思う。 だから保育所を世話してほしい。ある保育
所lζ空席がある乙とを調べ，そ乙を紹介する。 またそれ
より1カ月後，夫が3目前から行方がわからないので保
護願を出した。そして月収9，000円位では苦しいから生
活保護を申請したいというので，生活保護の担当ワー
カーに引継いだ。実際tζ申請手続を完了したのはそれよ
り1カ月後であった。結局夫は材木横流しの現行犯で途
摘されていたのである。乙の当時妻は妊娠していた。
昭和46年9月，乙の家庭を追跡調査のため訪問した。
第2子が誕生していた。訪問時，委や子ども逮は買物に
出て留守であった。部屋にはま新しい家具が壁面いっぱ
いに整然と並べられている。婆が家出から帰った当時の
荒れ方とは雲泥の差である。夫は調査察に記入する。
ワー カーが，その後は夫婦が仲良くやっているかと質問
したので，はじめてワ カーーが5年前の相談員と同一人
物である ζとに気づき，あの頃のζとを思うと恥しいと
述べた。夫婦の目下の課題はもっと広い住宅に入る乙と
であるがとこからなかなかぬり出せなくてと語る。
ワーカーとしては，このケースの場合追跡調査は拒否
されるのではないかと懸念していた。当然ワーカーに対
してか，相談室!C対しでか攻撃的な態度をとっても不思
議ではないケースで，追跡調査の際ねぎらいの言葉を聞
くとき，われわれの社会における役所や専門機関に対す
るー 認の人々に共通した態度(どちらかといえば低所得
階層に多い)の中K，かえって防衛の強さーー したがっ
て接近の困難さを見るような気がした。
Bケース:母親の連れ子(次男)を夫が虐待するの
で，次男を施設にあずけたいというのが主訴であった。
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家族は，父親32才，母親31才，長男(先夫の子供，夫死
亡)11才，次男(前夫の子供，夫とは離婚)6才，そし
て3男(現在の夫の子供)2才である。
訴えによれば，夫と結婚するとき2人の連れ子を育て
てくれるという約束であったが，実子が生れるや連れ子
特IC次男ICはつらく当るようになった。たとえば，長
男，次男のおかずをとりあげて実子iζ与えたり，実子と
2人で果物を食べてζれみよがしにしたり，成績が悪い
といっては子供の教科容を破り，あるいは虫歯で痛がる
子を外へ一晩中ほうり出して家に入れないなどである。
夜，寝ている子供の顔の上IC足をのせたりもする。次男
の服は作ると夫が破ってしまうので，母親の妹がつくっ
てくれたととにする。長男も，お父ちゃんと別れえなと
別れるよう勧めるので，5JIJれたらお金に因るやろとなだ
めると，僕新関西E途もするしという。 一方次男は僕は今
がまんしてるけど，大きなったらお父ちゃん殺したるな
どといって義父からますますうとまれる。長男の方は義
父Iζ反抗しない。 1年前，両方の親族が聞に入り慰謝料
6万円もらって5JIJれるととにしたが，4時間後に夫がも
どってきて惑かったとあやまった。 しかし一向変わらな
かった。
母親自身，1カ月分の生活費さえあれば別れるのにと
云うかと思えば，次男を預けて問題を解決しょうかと考
えたりしている。
処置目標は，母親自身が隻んでいることは何か，何が
適切で可能な解決方法であるかをはっきりさせることに
した。
とζろが乙のケースも2回目の面接の約束を守らなか
った。 4カ月後，学校の教師から得た情報では，やはり
義父による虐待は続いており，最近母親が父親になぐら
れて医者IC行ったらしい。緩娠して生活保護でもうけて
子供を育てたらどうかと思うというととであった。そ乙
で，その後の様子を問会わせ来室するよう手紙を送った
が，当日何の連絡もなかった。
追跡調査では，現在の夫との問に第2子ができている
ととが明らかになった。現在でも夫は，お前にはすまん
けどあの子だけは好きになれないといっており，また長
男，次男の籍は夫の籍に入っていない。それについて
は，特1ζ次男は何をしでかすかわからないから自分の名
前がよどれる危険性があるから入れないと夫は説明して
いるらしい。一方，長男は中学卒業後，母親の親類の経
営する鉄工所に勧めており，隣室を借りて1人で往んで
いる。次男は，父親にも母親にも反抗する。母親は次男
が浪費鮮があって困るというが，次男の行動を抑制する
一方で金銭の形で代償をしているように思われる。
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夫婦関係は， ζのごろ子供が大きくなってきたのであ
まりケンカをしなくなった，自分遠のケンカはすさまじ
いものだと述べる。
鶴屋は6畳一間iζ5人が住んでいるが，よく整頓が行
きとどいていた。潔境は，周囲が工場街で，乙の部屋の
下も工場であるため騒音はひどい。
Cケース :母親が精神病院へ入院するので次女を乳児
院に入れてほしい。家族構成は父親31才，母親28才，長
女4才そして次女生後11カ月である。夫の話では，婆の
発病は4度目で第1回iま長女出産の後であった。そのと
きはM病院に入院させた。医師から半年位ゆっくり入院
させておくよう云われたのだが，本人が帰りたがるので
かわいそうになって退院させた。あの病気は，静養すれ
ばなおるのでという。発病すると家事や子供の世話が全
くできなくなり，子供のおしめもかえられない。
長女は父毅の妹iζ昼間函倒みてもらえるが次女はあず
かってもらえない。以前に婆が入院したとき長女を乳児
院にあずけたことがあるという。母親は，君主を根元から
切り落とすのだといってカミソ リで髪の毛を切ろうとし
たりする状態だというので， 乙のケースをただちに児窓
相談所に送致した。
一家が転居したため，追跡調査は郵送によった。 現在
は一応裂も退院しているがいつ再発するかわからない。
次女は乳児院からひきとっている。 目下は長女の進学
(小学校入学〉の問題だけであるという。
それでは，以上に函接の経過を述べてきたのだが，乙
れらについてバラドの知見と対照させながら考えを進め
ていきたいと思う。
第11ζ面接回数については， 上述の2OfJが1回である
と乙ろから乙の3例だけを問題』とするととはあまり意味
がないだろう。筆者が今回追跡調査できた12例の1ケー
スあたり平均面接回数は2.6回7)で，1回で助言終結ま
たは中断のケースは6例であった。最多面接回数は6回で
あった。ζれはパラドの研究iζ比して面接回数が少ない
けれども，パラドの函接は夫婦で合同函接をすれば夫1
回婆1回と計算されている。今1つは機関の機能の相遂
によると思われる。家庭児童相談室は初期の頃，児震相
談の窓口的業務を果たすととが期待されていた。もっと
も相談員の悶で乙の見解が一致していたわけではない。
さらにクライエントの経済的社会的階層分布も影響する
と恩われる。PSTTの場合は%が中，上流階級IC属し，
中の下および下層階級はバであった。筆者が扱ったクラ
イエントの階層分布の確かなデーター は得ていないが，
主訴には大なり小なり貧困あるいは経済問題がからまっ
ていた。すでにケースワークの領域で，低所得階層iζ属
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するクライエントに対する援助は，ζとばによるコミュ
ニケーションよりも具体的な方法が効果8)があり，彼ら
が他人の態度と自己の無能力によってひきお乙されてい
る自尊心の欠除を克服させるために受容的で無批判的な
態度を維持する乙と， 家庭訪問を多く用いられるべきζ
となどが指摘されている。ケースワークの技術の熟練の
程度が強く影響する乙とは否定しないが， 彼らを面接を
続けるよう動機づけるζとは非常にむずかしい。
第2に筆者の扱ったクライエントは，終結の時期や処
置の焦点について全く告げられていない。パラドも云っ
ているように時間的にも処置目標も限定されるときに
は，クライエン トの面接への参加を強く動機ずけられる
ことは確かだと号、う。
処置の中断 (クライエントがとなくなる)は処置の失
敗であるかどうかは硲かめられなかったが，中断ケー ス
の予後が必らずしも悪くはないといえる。
第31C処置の成果そのものについてクライエントの意
見は筒いていないが，相談IC来た乙とをどう評価してい
るかについては次の通りである。 Aケースでは，話は一
応聞いてくれたが気持はわかってもらえたとは思えない
しかし問題 (相談に来た問題)はうまく解決できた， B 
ケースは，前段はAと同じ，後段はなんの解決策もみつか
らなかったのであきらめた。そしてCケースは十分話を
聞いてくれたし自分の気持もわかってもらえた，また問
題もうまく解決できたと評価している。
第41ζは慢性的問題，突発事件そして援助を求めにく
る時期の関係である。筆者の追跡事例の半数にのみ突発
事件が認められた。上述の3例ではAケー スとCケース
が突発事件を指摘できる。突発事件が認められないケー
スがあるととはすでに前項でみられたが， 少し詳しく考
えてみる。すなわち，クライエントは問題が発生してそ
れを解決できないとき， r問題との共存Jをはじめる。
いいかえれば，問題を線本的iと解決せず問題をそのまま
にして生活を再組織化一一一時的な均衡状態を達成しよ
うとするーーしようと試みる。しかしやがてその試みは
問題が一層悪化したときに役立たなくなる。Aケースの
場合は夫の不就労による生活の不安定は主として借金に
よって一時的にしのぐ乙とができた。しかしそれが不可
能になって援助を求めたが充たされず，委の家出という
突発事件をひきおとす。
突発事件が発生(~農家出)してから 1 カ月半， 問題発
生(第2子死亡，不規則就労)から7カ月半たってから
援助を求めに来ている。しかし妻が援助を求めに来たの
は問題発生して6カ月後であった。
一方Cケースでは婆の精神障害が慢性的問題であり発
病は突発事件だと考えられる。すると前者は4年前にな
る。 Cケースの場合は発病から4日以内に援助を求めて
いる。
第5にPSTTの立場から3例を検討すればどうなる
だろうか。はたしてSTTIC適するケ スーだと考えるこ
とができるだろうか。 Aケースの終結は母親が家出から
もどった産後に行なった家庭訪問の時点であるから，開
始後3カ月となり， STTの範囲に入る。 PSTTでは
主訴が解決した時点で終結にするが，クライヱントに困
難な問題が生じたときは再び機関に援助を求めるよう勧
められている。筆者の場合，前述の際そういう助言は行
わなかったが4カ月後に保育所に入所する ζとでさらに
5カ月後IL生活保護を申請したいと来室している。
次』ζ処債の焦点は現在の問題あるいはクライエントの
主訴を重視するのだが，はじめ母親が生活困難を訴えて
きたにもかかわらず，そのニードを充たせぬまま他の問
題を処置の焦点にした。しかし生活保護を支給できない
という現実IC直面させ，また経済的問題をどう解決する
かを具体的に話し合うべきであった。
と乙ろで乙のケースはむしろCSのケースに適するの
ではないかとも考えられる。なぜなら，父親が働かなく
なるのは以前にもあったらしいし， 面接後再就職したあ
とも働くのがイヤだと云いあるいは材木の横流しをする
など，基本的なパーソナりティに問題があるように思わ
れるからである。また夫の役割や父親の役割不履行，夫
婦の男女関係に対する考え方のルーズさも当然問題にな
ると思われる。ワーカー自身としても当初は父親のパー
ソナ リティに焦点をおくのが妥当だと恩われたが，結局
は転移の処理l乙失敗したため果たす乙とができなかっ
た。長期の処置をめぎしながらSTTにならざるをえな
かったわけである。しかし乙のようなケースの場合会く
STTIC適さないとは恩えない。なるほど父親のパーソ
ナリティの問題や夫婦関係の不安定さといった問題はあ
るが，それらの問題を扱えるためにはまず現在の生活の
問題が解決されなければならないはずである。少なくと
も生活をやっていけるという見通しの上に立つてはじめ
て基本的な問題が取り扱えると思う。
PSTTを支持する人達は， 決してそれがCSと相
対立したり競合したりするものとしてはとらえていな
い。PSTTを終えてCSにまわされるケースはあって
も，それがPSTTの無力さを示すものだとは思ってい
ない。
( 14 ) 
次lζBケ}スについては，母親自身が意志決定できる
よう援助する予定であった。中断した理由として考える
乙とは，クライエントのなんとかして夫と別れずに解決
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したいという気持を理解していなかった乙とがその一因
ではなかったかと思われる。夫の，連れ子に対する虐待
は訴えられているが，夫婦問の問題については全くふれ
ていないし，長男が夫と別れる乙とを勧めても生活がで
きないという理由でためらっているし，さらに夫の兄弟
が自分をどう患っているかという事を気にしている。し
かし，中断の理由は夫と別れるか次男を施設にあずける
かというこ者・択ーに耐えられなかったからかもしれな
b、。
ζれは果してどちらに適するケースであったのだろう
か。なるほど現在は一応落着いているが問題を潜在化さ
せているにすぎないという危険性を感じる。 STTで乙
のケースを効果的IC扱うためには，問題の渦中にいる父
親および次男との商銭が予定されるべきであろう。
Cケースについては， STTであるζとに異論はない
と思われるので，省略する。
今後の錬題
STTIζ関する研究はそれぞれまだ部分的な成果をお
さめているにすぎない。パラドが実証しようとした問題
も結論が得られているわけではない。乙乙では他の研究
成果にも触れながら，今後の課題を提起したいと思う。
1. Crisis Theory 
PSTTの理論的根拠としてしばしばCrisisTheory 
が挙げられている。 CrisisTheory8lについては，はじ
めの項ではその内容については触れなかったのでζ乙で
取り挙げて考えてみたい。
個人は常に適応、的手段や問題解決行動によって自己を
安定した状態iζ維持しようとしている。したがって新し
い図緩に直函してそれまでに獲得していた問題解決行動
を適用できないとき，人は自分の持っている能力や人的
物的資源を活用して新しい問題を処理する方法を見い出
す。しかし個人にとって問題が困難すぎるか，いくつか
の問題が重複して悪循環をなしているか，またはすでに
何度か失敗を経験して疲弊しているため，問題を正しく
理解できずその結果として適切な新しい適応シマタ ンーゃ
あるいは従来のパターンの修正できないとき，時には現
在の問題が過去の未解決の葛藤と結びついて解決を困難
にするが，そのような時その問題は彼K対するおびやか
しあるいは銚戦となる。そして彼は不安と緊張におそわ
れる。乙れが危機状況とヨ替えられる。
とζろで，乙のような状況を克服するためには，(1)そ
の状況について正しく認識させる一一新しい知識を求め
るようはげましそして問題を意識化させる，具体的には
援助を求めさせた問題を明確にさせる。 (2)自分の感情IL
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気づかせるととにより，感情をコントロールできるよう
にさせる，混乱した感情，非合理的態度や拒否的反応、を
受容， (3)人間関係的資源と制度的資源を利用させて，問
題の現実的解決パターンを学習させる。
パラドの研究の中でみられたように.危機を決定する
基準は非常にむずかしいと恩われる。同じような問題に
出会いながら，援助を求めてくる時期はまちまちであ
る。クライエントの能力によって左右されるが，それば
かりではなくクライエイトのサービス利用の態度(でき
るだけサーピスを利用しないですませるか，またはサー
ビスを積極的κ利用するか〕によっても援助を求める時
期が異なってくる。したがって，援助を求めてくる時期
が危機だとは限らない。
一方， Cケースのように父親が問題をどう解決すべき
かを理解しており，そのための計画はたてられる，しか
し何らかの援助を求めなければならないとき(具体的
サーピス，あるいは社会資源、の利用〉は，上述のような
Crisis Theory ILいう危機状況と同じだとはみなされな
い。 Shyneは危機状況とは関係なく PSTTで処位さ
れることが適当なケース釦として，長期の処盤をしでも
あまり改善の見込みのないクライエントを挙げている。
結局，とうなってくるとPSTTの理論的根縫として
より包括的なものを求められなければならなくなる。
2. 処置目標
PSTTにおいては時閣を制限する結果，処置目標が
限定される。パラドの研究でも少数例を除いて現在の問
題，あるいはストレスを克服するカの改善におかれると
とが多かった。家族の問題のあらゆる函IL関係しようと
するよりも限られた領域に深く働きかける10lといえる。
処置の深さについては，心理的障害よりも個人と社会の
ディレン71C焦点がおかれるので，当面の事と関係のあ
る領域が介入の的に選ばれるので，情緒的高藤は意識的
あるいは意識に近いレベルの葛藤を扱う。乙のようにし
て達成される目標は，危機を克服する能力を高め，生活
問題を処理する能力を改善し，情緒的障害が一層悪化す
るのをさけ，以前の機能遂行のレベルをとりもどさせる
ことである口、 もちろん， 問題のどの側面あるいは原
因のどの部分が扱かわれるかについてはワーカーの診断
的評価とクライエントの動機と能力に依存している。
3. その他の問題
PSTTにおいて用いられる技法は何か適当かについ
ては，フローレンス ・ホリスが直接的指示手続 (direct
influence) および人と状況の全体関連性についての反
省的話し合い (reflectivediscussion of the current 
person喧 situationconfiguration)と呼んでいるもの
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を強調すべきだとエリザベス ・カー ン (Elizabeth
kerns12) )は云っている。一方， Shyne1めはPSTT
には5upportivemethodの方が適していて modifying
methodは用いるととができないのではないかという仮
説を立てて実験してみた結果は必ずしもそうではないと
いう結稔を得ている。
その他， PSTTとCSとを比較すれば前者の処置に
よって得られた効果の持続性は劣るという常識的な考え
方に対し，実験結果では必ずしも劣るわけではないとい
う給輸が得られたという報告もなされている。しかし，
PSTT については今後その概念をち密にするために研
究が穫量ねられなければならないと思う。
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